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Summary  
Polarizing microscopy methods in differential diagnosis of  
infection in patients after total hip or knee replacement 
A new technique of polarizing microscopy was assessed for diagnostic value in differential 
diagnosis of septic and aseptic complications after total joint replacement. 56 patients with 
complications in the hip or in the knee were assessed. The possibility to differentiate 
periprosthetic infections from aseptic inflammatory complications using polarizing microscopy, 
spectropolarimetry, and microphasometry was established. Asymmetry and excess of spectral 
relation of light beam polarization azimuth differ in aseptic and in septic arthritis, including 
infected prosthesis, by 5.1-5.4 ЭТЦОs. TСО ЦОЭСШН’s sОЧsТЭТvТЭв rОКМСОs 87-88% at specificity of 
71-72%. AsyЦЦОЭrв КЧН ОбМОss ШП pСКsОs’ МШШrНТЧКЭО НТsЭrТЛЮЭТШЧ ТЧ ХКsОr ЦТМrШsМШpв ШП 
synovial fluid from patients with aseptic and septic arthritis, including periprosthetic infection, 
differ by 1.8-2.4 ЭТЦОs. TСО ЦОЭСШН’s sОЧsТЭТvТЭв Тs 73-75% at specificity of 64-69%. The results 
of such assessments are available within 1.5-2 hours. 
 
Rezumat 
DТКРЧoЬЭТМuХăНТПОЫОЧ ТКЭăКХăМoЦpХТМК ТТХoЫăЬОpЭТМОăşТăКЬОpЭТМОăНup ăОЧНopЫoЭОz ЫТХОă
КЫЭТМuХК ТТХoЫăЦКЫТăpЫТЧăЦОЭoНКăНОăpoХКЫТzКЫОăЦТМЫoЬМopТМ  
DО КЮЭШrТ К ПШsЭ ОХКЛШrКЭă Ш ЧШЮК ЭОСЧТМă НО pШХКrТгКrО ЦТМrШsМШpă pОЧЭrЮ НТКРЧШsЭТМЮХ 
НТПОrОЧ ТКХ КХ МШЦpХТМК ТТХШr sОpЭТМО sКЮ КsОpЭТМО НЮpК ОЧНШprШЭОгКrОК КrЭТМЮХК ТТХШr ЦКrТ КЮ ПШsЭ 
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ОvКХЮК Т 66 НО pКМТОЧЭТ МЮ МШЦpХТМК ТТ ХК ЧТvОХЮХ КrЭТМЮХК ТОТ şШХНЮХЮТ sКЮ К РОЧЮЧМСТЮХЮТ. A ПШsЭ 
staЛТХТЭ pШsТЛТХТЭКЭОК НО К НТПОrОЧ ТК ТЧПОМ ТТХО pОrТprШЭОЭТМО НО МШЦpХТМКЭТТ ТЧПХКЦКЭШrТТ КsОpЭТМО, 
ПШХШsТЧН ЦТМrШsМШpТО pШХКrТгКЧЭă, spОМЭrШpШХКrТЦОЭrЮ, şТ ЦТМrШpСКsШЦОЭrТО К prШЛОХШr ХТМСТНЮХЮТ 
sТЧШvТКХ. AsТЦОЭrТО şТ ОбМОs НО rОХК ТК spОМЭrКХО НО ХЮЦТЧК pШХКrТгКЭК КгТЦЮЭ ПКsМТМЮХ НТПОră ьЧ 
КsОpЭТМО şТ ьЧ КrЭrТЭК sОpЭТМК, ТЧМХЮsТv ТЧПОМЭКЭО prШЭОгО, НО 5.1-5.4 ori. Sensibilitatea metodei 
atinge 87-88% cu  specificificare de 71-72%. AsТЦОЭrТО şТ ОбМОs НО НТsЭrТЛЮ ТО МШШrНШЧКЭО ПКгО 
"ьЧ ЦТМrШsМШpТК МЮ ХКsОr НО ХТМСТН sТЧШvТКХ НО ХК pКМТОЧЭТ МЮ КrЭrТЭК КsОpЭТМО şТ sОpЭТМО, ТЧМХЮsТv 
ТЧПОМЭТТ pОrТprШЭОЭТМă, НТПОră НО 1.8-2.4 ori. Sensibilitatea metodei este de 73-75% cu specificarea 
de 64-69%. MОЭШНОХО ЮЭТХТгКЭО ПКМ pШsТЛТХă НТКРЧШsЭТМКrОК prШМОsОХШr sОpЭТМО şТ КsОpЭТМО ьЧ ЭТЦp 
de 1,5-2 ore. 
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